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烧伤是指由各种热力、化学物质、电流、放射线等引起的
组织损害 , 主要涉及皮肤和 /或粘膜 , 严重者也可伤及皮下







深层创伤、 烧伤或手术， 出现增生性瘢痕的几率是 5%—
38%。 有学者相信，肤色较深的人种，严重烧伤后导致增生性
瘢痕的问题会较肤色浅的人种严重，可惜暂时未有文献记载
或研究肤色与增生性瘢痕之间的关系 。 Lewis and Sun
(1990) 的研究显示华人在烧伤后出现增生性瘢痕问题的几
率高达 91.4%, 而手术后有此问题则达 44.6%。 根据临床医
生及治疗师的观察, 华人产生增生性瘢痕的问题比较多而
严重，但还未有研究找出其病发率。 有研究指出，如伤口愈合








（The Chinese Burn Association of the Integration of
Traditional and Western Medicine，CBAIM）2006 年的统计数
据显示，中国每年约有 35 万名患者因烧伤而需要住院治疗，
其中 99%的患者都能生存下来。 在这些幸存者当中，九成以
上都是大面积的烧伤 (约 90%的皮肤烧伤), 随着我国医疗科








疗。 有研究报告对 986 例烧伤患者进行功能锻炼、“美欧比”
瘢痕平外用联合弹力套加压治疗增生性瘢痕, 收到了很好的
临床效果[12]。另有报导指出，使用硅胶瘢痕帖压力疗法治疗面
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临床观察与研究。 在 Hosoda（1986 年）和 Clark（1996 年）的研
究中发现，增生性瘢痕的毛细血管血流明显高于正常的皮肤






























别给予 10% 拉力、20%拉力、10%拉力+3mm 压力垫、10%拉
力+6mm 压力垫和 10%拉力+9mm 压力垫在增生性瘢痕上，
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